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tilgangurinn  með  þessari  grein  er  að  vekja 






og  fyrirtækja,  sem  eiga  að  veita  þeim  þjónustu 
hafa oft og tíðum takmarkaða innsýn í hvar, hve-
nær  og  hvernig  þjónustu  notendur  þurfa  á  að 
halda. reglur stofnana geta hamlað eða seinkað 















Þá  segir  í  lögum  um  heilbrigðisþjónustu  frá 
1990:  „allir  landsmenn  skulu  eiga  kost  á  full-
komnustu  heilbrigðisþjónustu  sem  á  hverjum 
tíma  er  tök  á  að  veita  til  verndar  andlegri,  lík-
amlegri  og  félagslegri  heilbrigði“3.  Framkvæmd 




við  búum við  oft  ekki  í  takt  við  vel  orðaðar  og 
skilmerkilegar  lagagreinar.  nánar  verður  komið 
að því hér á eftir.
Bjargir
Í  velferðarsamfélagi  okkar  hefur  verið 
komið  á  fót  margvíslegri  félagslegri  þjónustu, 




til  staðar  óformlegar  bjargir.  Það  er  ýmis  þjón-
usta sem veitt er, af félagasamtökum, ættingjum 
og  vinum,  sem  einstaklingar  hafa  þó  ekki  lög-
formlegan rétt til.
notendur  heilbrigðisþjónustu  geðsviðs  lSH 
er hópur ólíkra einstaklinga sem hefur þörf fyrir 
margvísleg úrræði og þarf að hafa samband við 
fjölmargar  stofnanir  í  veikindum  sínum. Má þar 
nefna  tryggingastofnun  ríkisins,  félagsþjónustu 
sveitarfélaga,  velferðarsvið  reykjavíkur-borgar, 
svæðisskrifstofur  um  málefni  fatlaðra,  skatt-
stofur, Öryrkjabandalag Íslands, Miðstöð heima-
hjúkrunar,  vinnumiðlanir,  Geðhjálp,  Geðvernd 
o.fl.  Samskipti  við  þessa  aðila  eru notendunum 
nauðsynleg til þess að greiða fyrir lausn ýmissa 
mála þeirra. Sumir hafa ef til vill aldrei þurft að 








mestu er  varðar þjónustu kemur  skýrt  fram að 
löngun  til  þess  að  afla  sér  frekari  menntunar, 
öðlast sjálfstæða búsetu og atvinnu við hæfi og 
mynda  jákvæð  tengsl  við  fjölskyldur  og  vini  er 
sterk4.  Það  er  leiðin  að  settu marki  sem  getur 
þó reynst torsótt og er oft ósamræmi á framboði 
þjónustuúrræða og aðgengi að þeim. Með öðrum 
orðum  eru möguleikar  fólks  til  þess  að  nálgast 
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úrræðin  og  nýta  sér  þau  takmörkuð  af  ýmsum 
ástæðum.  Oft  er  borið  við  skorti  á  viðeigandi 
félagslegum úrræðum  í  umræðu um þessi mál, 
en  sjaldnar  komið  inn  á  að  einnig  getur  skort 





1.  Skortur  á  heildarsýn.  Þekkingarleysi  sumra 

























hópa  innan  stofnana  geta  heft  aðgengi  notenda 
að þjónustu. Fyrir rúmum 30 árum benti randall 













fólk  virðist  oft  vera handbendi  stofnanavaldsins 
og  samskipti  starfsmanna mótast  af  gerendum 
og viðföngum í andhverfri valdastöðu. Hún segir 
ennfremur að með því að íklæðast slíku hlutverki 
fengu  sérfræðingar  umbunandi  valdastöðu  sem 
ýmist fólst í  íhlutun um líf annars fólks eða þá í 
að skara eld að eigin köku. vitnað er  í Foucault 
1980;  Chambon,  Irving  og  epstein,  1999.  Þá 
bendir Sigrún á að  sérfræðiþekking getur  orðið 
til  þess  að  þrengja  sýn,  viðhorf  og  vinnubrögð 
fagfólks  og  njörva  það  þannig  enn  fastar  í  æ 
þrengri sérfræðihlutverk7.
Hægt  er  að  sjá  hliðstæðu  við  hugmyndir 
nefndra  fræðimanna  þegar  horft  er  á  leið  not-
enda  þjónustu  geðsviðs  lSH  í  gegnum  völund-
arhús stofnana í þjóðfélaginu. Starfsmenn þeirra 
eru  oft  og  tíðum  rígbundnir  við  stofnana-  og 




ist  milli  ráðuneyta  félags-  og  heilbrigðismála 
leiðir  oft  til  þess  að  ábyrgð  þeirra  á málefnum 
notenda er ekki skýr. Þar af leiðir að erfitt reyn-
ist að ákveða hver eigi að greiða  fyrir þjónustu 





var  fyrir  fagfólki  geðsviðs  lSH  í  lok  ágúst  2006. 
Skýrslan  virðist  vera  hugmyndafræðilega  mjög 
góð, en hins vegar er framkvæmdaáætlun fyrir hóp 
notenda þjónustu geðsviðs lSH, sem heyrir und-
ir  Heilbrigðisráðuneytið  að mínu mati  ábótavant. 
Hópur  fólks  bíður  eftir  úrræðum  í  búsetumálum 
sínum.  Þegar  rýnt  er  í  skýrsluna  af  þekkingu  er 
augljóst að gert er ráð fyrir að tveir einstaklingar af 
þeim 50, sem bíða eftir varanlegri búsetu fái hana 
á árinu 2007. Þarna  fara ekki  saman  fagrar hug-
sjónir og  framkvæmdir sem duga. búseta snertir 
mannréttindi fólks og hefur hluti af notendum verið 




legri  endurhæfingu  geðfatlaðra  er  að  þeir  eigi 
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heimili.  Flestum  finnst  óþægilegt  og  eiga  erfitt 
með að ná sér inni á stofnunum, þar sem þeir hafa 
ekki  með  sama  hætti  möguleika  á  kyrrð,  ró  og 
eðlilegu einkalífi eins og á eigin heimili. Það stuðl-
ar  að  skjótari  bata  og meiri  félagslegri  færni  og 
almennt vellíðan í samfélaginu að eiga heimili8.
Dæmi úr raunveruleikanum eins og 
hann getur verið í dag
Félagsráðgjafi  við  geðdeild  lSH  sótti  um  fjár-
hagsaðstoð  fyrir  sex  einstaklinga  sem  dvelja  á 
einni deildinni. Þeir höfðu allir verið þar lengi og 
sumir  í mörg  ár  og  tryggingabætur  þeirra  voru 
löngu  fallnar niður vegna dvalar á stofnun. Þeir 
höfðu einungis 21 þús.  kr.  á mánuði  frá trygg-
ingastofnun  ríkisins  í  formi  „vasapeninga“.  Sótt 
var  um  til  þeirra  sveitarfélaga  sem  þeir  áttu 
lögheimili  í  og  þjónustumiðstöðva  í  reykjavík. 
tvö af nágrannasveitarfélögum reykjavíkur sam-
þykktu beiðnina fyrir sína skjólstæðinga og ein af 










Hvernig mátti  það  vera  að  sum  sveitarfélög 
veita fyrirgreiðslu en önnur ekki? Hvaða rök eru 
fyrir mismunun skjólstæðinga eftir þjónustumið-
stöðvum  reykjavíkurborgar.  Þaðan  bárust  loks 





Þetta  endurspeglar  togstreitu  ríkis  og  sveit-
arfélaga. Þarna er tekist á um hver á að greiða 
hvað  og  hvenær  og  einstaklingarnir  sem  þurfa 
aðstoðina hafa ekkert um það að segja.





Ég  tel  að  lausnin  felist  í  að  breyta  reglum 
þannig  að  fólk  sem  dvelur  á  geðdeildum  njóti 
örorkubóta án skerðingar þann tíma sem dvölin 
þar stendur.
eins  og  komið  hefur  fram  í  greininni  hér  að 
framan þá bíður hópur fólks eftir úrræðum í bú-
setumálum og sumir hafa átt umsóknir hjá hinum 
ýmsu  stofnunum  í mörg  ár.  Þær  stofnanir  sem 
um  ræðir  og  hægt  er  að  sækja  um  búsetu  hjá 
eru: Félagsbústaðir reykjavíkur, búsetuúrræði á 










Síðasta  hálmstrá  margra  er  því  hinn  almenni 
húsnæðismarkaður, sem reynist langflestum allt 
of  fjárfrekur.  niðurstaðan  af  öllu  saman  verður 
svo  að  útskriftarhæfir  einstaklingar  neyðast  til 
að  dvelja  áfram  á  geðdeildum  lengur  en  þeir 
vilja og talin er þörf fyrir. Það kostar þjóðfélagið 
peninga. Það leiðir til einangrunar, skertra sam-





stofnana  og  samstarf  til  þess  að  auðvelda  ferli 
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tekur  ábyrgð.  Áhrifamáttur  starfsmanna  þeirra 
stofnana sem koma að hinum ýmsu málum fólks 
með  geðraskanir  virðist  lítill  og  vandamálunum 
ekki  sinnt  sem  skyldi.  lög  og  reglur  ná  í  raun 
ekki nema að takmörkuðu leyti til erinda þeirra.
Bætt þjónusta – betra aðgengi




sem  eru  í  fremstu  röð  í  heiminum  í  uppbygg-
ingu  á  málefnum  geðfatlaðra.  vonandi  gengur 
það  eftir.  Seinagangur  hefur  verið  viðloðandi  í 
þjónustu við geðfatlaða til margra ára og er enn, 




að  ræða  togstreitu  þar  sem hagsmunir  og  völd 
eru  ráðandi  afl  þegar  kemur  að  skiptingu  fjár-
magns til málefna geðfatlaðra. Það hríslast svo til 
þeirra stofnana sem heyra undir sitt hvort ráðu-
neytið.  Þannig  má  segja  að  starfsmenn  hinna 
ólíku stofnana sem veita eiga geðfötluðum þjón-
ustu séu handbendi stofnanavaldsins. 
nauðsynlegt  er  að  starfsmenn  þeirra  stofn-
ana,  sem  geðfatlaðir  þurfa  að  hafa  samskipti 
við  reyni  í  ríkara  mæli  að  hefja  sig  upp  fyrir 
hagsmuna- og valdastöðu á sínum vinnustað, en 




ennfremur  er  mikilvægt  að  liðka  samskipti 
milli  fagfólks  stofnana  og  efla  samvinnu  vegna 
þess  að  stirð  samskipti  eru  veikleiki  og  bitnar 
fyrst  og  síðast  á  notendum  þjónustunnar,  sem 
líða fyrir það jafnvel árum og áratugum saman.
Með  auknu  samstarfi  og  betra  aðgengi  not-
enda  stuðlum  við  að  betri  og  árangursríkari 
vinnubrögðum og drögum úr óhagkvæmni.
Á vegum geðsviðs lSH er nú unnið að leiðabók 
til  þess  að  auðvelda  aðgengi  að  hjálparkerfinu 
og  um  leið  að  samstilla  upplýsingagjöf  þannig, 
að  notendur  og  aðstandendur  geti  auðveldlega 
og markvisst  farið þá  leið, sem þeir  telja henta 
hverju  sinni.  Það  ætti  að  auðvelda  notendum 




notenda,  aðstandenda og  starfsfólks  ólíkra  lýð-





á  hvar,  hvenær  og  hvernig  þjónustu  þeir  fá  og 





að  taka  frumkvæði, bera ábyrgð og bjarga  sér. 




Styrkja  þarf  notendur  og  brúa  bil  milli  þeirra 
og  samfélagsins  fyrir  utan,  sem  ætti  að  vera 
forsenda  þess  að  endurheimta  virkni  og  við-
halda  sjálfsögðum,  lögboðnum  mannréttindum 
og  lífsgæðum.  Markmiðið  ætti  fyrst  og  fremst 
að  vera  það  að  auðvelda  aðgengi  einstakling-
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